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که  دهدیم نشان هایبررس ،یعال آموزش یدرس یهابرنامه حیصح یابیارزش و اجرا یبرا یبوم یآموزش یاستانداردها تیاهم وجود با هدف: و زمینه
 نیتدو یکل هدف با حاضر پژوهش رو،از این ندارد. وجود نوزادان ژهیو مراقبت یپرستار رشته ارشد یکارشناسمقطع  در ییاستانداردها نیچن
 شد. انجام نوزادان ژهیو مراقبت یپرستار رشته ارشد یکارشناس دوره یدرس برنامه یاعتبارسنج و یابیارزش یبرا هیپا یآموزش یاستانداردها
 متخصصان شامل نظرصاحب 12 تعداد .گرفت انجام 2424 سال در ihpleD روش به و بود یشیمایپ -یفیتوص حاضر از نوع مطالعه کار: روش
 دوره آموختگان دانش و انیدانشجو و نوزادان ژهیو مراقبت بخش سرپرستاران کودکان، گروه استادان ،یآموزش گروه رانیمد ،یپزشک آموزش و نوزادان
 یآموزش یاستانداردها با مرتبط یهاهیگو اول، مرحله در شدند. انتخاب هدف بر یمبتن روش به نوزادان ژهیو مراقبت یستارپررشته  ارشد یکارشناس
 یااستاندارده ،دور دو در نظرانصاحب یحضور جلسه سه لیتشک با دوم مرحله در .گردید استخراج یاطلاعات یهاگاهیپا گسترده مرور قیطر از هیپا
 یهاشاخص شد. نینظر تدو اتفاق اساس بر نوزادان ژهیو مراقبت یپرستاررشته  ارشد یکارشناس دوره یبرا برنامه یابیارزش حوزه در هیپا یآموزش
 .مورد استفاده قرار گرفت نظرات لیتحل جهت محتوا اعتبار نسبت و محتوا اعتبار
 نوزادان ژهیو مراقبت یپرستاررشته  ارشد یکارشناس دوره برنامه یابیارزش یبرا هیپا یآموزش یاستانداردها عنوان به هیگو 12 ت،ینها در :هاهتافی
 که ادد نشان دوم دور در یآمار جینتا گرفت. قرار نظرانصاحب توافق مورد هیگو 52 ه،یگو 49 مجموع از اول دور در که بیترت نیبد .دیگردپیشنهاد 
 بود. 1/21 و 1/24، 1/94به ترتیب  یابیدست تیقابل و داشتن تیاهم بودن، واضح انیب قسمت در محتوا اعتبار شاخص
 است دیام شد، هیته نوزادان ژهیو مراقبت یپرستار رشته نظرانصاحب از ینظرسنج با حاضر یاستانداردها ستیلچک هک نیا به توجه با :گیرینتیجه
 در نوزادان ژهیو مراقبت یپرستاررشته  ارشد یکارشناس برنامه یابیارزش یبرا یمناسب یالگو به عنوان بتواند و باشد برخوردار ییبالا تیمقبول از
 .گیردمورد استفاده قرار  آن یجرم یهادانشکده
 ihpleD روش نوزادان، ژهیو مراقبت یپرستاررشته  ارشد یکارشناس برنامه، یابیارزش ه،یپا یآموزش استاندارد :هاواژه کلید
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 مقدمه
 نوزادان ویژه مراقبت حوزه در سلامت نظام خدمات توسعه
 آمار .را نشان داده استی چشمگیررشد های اخیر  در سال
 1124-1194 حدود 1124 سال در که گزارش نمود رسمی
 )4، 2( است داشته وجودران یا در نوزادان ویژه مراقبت تخت
 حدود به 2424 سال در رسمی غیر آمار مبنای بر میزان این که
 متخصص و ماهر پرستاران خلأ ،رو از این رسید. تخت 1112
 به نیاز بر علاوه که طوریه ب شود؛ می احساس ها بخش این در
 کیفیت یارتقا رشته، این آموختگان دانش کمیت افزایش
 این جبران به تواند می هم آنان بالینی صلاحیت و آموزش
 ).4( نماید کمک کمبود
 تغییر ،کارکنان عالی آموزش برای جدید تقاضاهای ارایه
 برای جامعه نیازهای تعیین در بیشتر دقت و آموزشی نیازهای
نشان  را نیازها این اساس بر ها اولویت تعیین لزوم ،خدمات
 اختیار در آنچه از تا کرد تلاش باید برای این امر .دهد می
 سازماندهی با که معنی بدین ؛دشو استفاده بهتر ،است
 در ها فعالیت این .یابد واقعیت ارزیابی و نظارت تر، مطلوب
 عملکرد سنجش برای استانداردهایی ایجاد منجر به نهایت
 سطح  دهنده  نشان آموزش، حوزه در استانداردها ).2( دگرد می
 این شرایط و آموزشی ملزومات از نظران صاحب انتظارات
 .)9( شود می سنجیده ها آن اساس بر کیفیت و باشد می ها برنامه
 شواهد بر مبتنی آموزش به آموزشی، استانداردهای تدوین
 و آموزش کیفیت یارتقا راهکارهایجمله  از و نماید می کمک
استانداردها برای  ).5( رود به شمار می آموزشی وری بهره
ت علمی در أها و اعضای هی هدایت کردن مدیران، برنامه
های آموزشی مورد استفاده قرار  طراحی و ارزیابی برنامه
گسترده، مشخص، مرتبط و قابل دسترسی دارد   دامنهگیرد و  می
 ).6(
 خاص عملکرد و ماهیت علت به آموزشی نظام در ارزشیابی
 محسوب آموزش فرایند در مباحث ترین مهم از یکی خود،
 در آموزشی نظام فرایند اصلاح که طوری به ؛دگرد می
 اعتبار ارزشیابی، پیامدهای نتایج به توجه بدون ها دانشگاه
مد ارزیابی ااستقرار یک سیستم کار ).2( داشت نخواهد چندانی
 بتوان آن وسیله به که دانشگاهی نظام مستمر اصلاح برای
 نظام کل ارتقای پژوهشی، و آموزشی کیفیت بهبود ضمن
 در این ).1( باشد ضروری می ،داد قرار مدنظر را دانشگاهی
 پرهزینه را پرستاریرشته  آموزش منابع، برخی که ستا حالی
 های دهه در ).5( دانند می مداناکار و صحیح برنامه بدون و
 قرار توجه مورد عالی آموزش در اعتبارسنجیله أمس اخیر،
 عالی شورای مصوبات و توسعه سوم برنامه در و است گرفته
 نیز پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت ریزی برنامه
 به ای ویژه توجه نظام، کلان های سیاست کردن اجرایی جهت
 اعتبارسنجی و ارزشیابی نظام نمودن مداکار و اندازی راه امر
 12 از بیش ).4( است شده آموزشی های دوره وها  سسهؤم
 ،جهان سراسر در درمان و بهداشت رسمی معتبر ملی سازمان
 خدمات و ها سازمان برای استانداردها اعمال یا و تدوین در
 ).14( دارند فعالیت درمانی و بهداشتی
 رشته، یک در اعتبارسنجی برای نیاز مورد استانداردهای
 متخصصان توسط که باشد می آن مطلوب شرایط از بیانی
 تدوین برای .شود عنوان می رشته آن  شده  شناخته و برجسته
 نظر کسب و خواهی ت مشور به اغلب شده، یاد استانداردهای
 صورت به حاصل توافق و شود می پرداخته متخصصان از
 درباره قضاوت برای ،رو از این .)44( گردد بیان می استاندارد
 مورد عامل باید ،درسی برنامه مطلوبیت سطح تعیین و کیفیت
 که داد قرار مدنظر را هایی شاخص و ارزشیابی ملاك ارزشیابی،
 وضعیت خصوص در را لازم های داده ها آن وسیله به بتوان
 . )24( نمود قضاوت و تحلیل آوری، جمع موجود
 اول نگاه در برنامه ارزشیابی به توجه عالی آموزش نظام در
 در ها فعالیت ترین مشکل جمله از اما ،برسد نظر به ساده شاید
 زمینه در هرچند ).9( درو می شمار به عالی آموزش نظام
 کشور داخل و خارج در استانداردهایی نوزادان ویژه مراقبت
 دوره آموزشی استانداردهای تاکنون اما )،24، 94( دارد وجود
 داخل در نوزادان ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی
 ،دوره این مصوب آموزشی برنامه در است. نشده تدوین کشور
 همکاران ومظلوم  ...یابیارزش یبرا هیپا یآموزش یاستانداردها نیتدو
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 دانشجویان شرایط و دوره اهداف خصوص در مواردی تنها
 استاندارد واژه سه به تنها نیز استاندارد مورد در و گردیده بیان
 پرستاری در ای حرفه قوانین و بالینی توقعات حداقل ای، حرفه
 برای ).4( است شده بسنده توضیحی هیچ بدون و ویژه مراقبت
 تدوین دوره، این پویایی و نظر مورد اهداف به دستیابی
 وضعیت بتواند جامعه ارزشی نظام به توجه با که استانداردهایی
 به علمی و قانونی هویت و دهد قرار سنجش مورد را موجود
 ضروری نماید، اعطا پرستاری های دانشکده درسی های برنامه
  ).24( رسد می نظر به
 ihpleD روش استاندارد، تدوین های راه ترین رایج از یکی
 آوردن  گردهم برای انتخابی روش یککه  )94، 54( است
 یک در ها آن کردن درگیر و متفاوت های پیشینه با کارشناسان
 برای مباحثی چنین از حاصل نتایج .باشد می سازنده بحث
 جهانی فدراسیون ).64( شود می استفاده استانداردها تدوین
 noitacudE lacideM rof noitaredeF dlroW( پزشکی آموزش
 های پزشکی اروپا و انجمن دانشکده )EMFWیا 
 ،)ESMAیا  eporuE ni sloohcS lacideM fo noitaicossA(
 استانداردهای حیطه دو در را پزشکی آموزش استانداردهای
 تدوین ihpleD روش به کیفیت یارتقا استانداردهای و پایه
 محلی استانداردهای تدوین ضرورت بر حال عین در وکردند 
 از الگوبرداری با حاضر مطالعه. )24( داشتندکید أت
 پایه آموزشی استانداردهای تدوین به ،EMFW استانداردهای
رشته  ارشد کارشناسی دوره برای برنامه ارزشیابی حیطه در
 پرداخت. نوزادان ویژه  مراقبت پرستاری
 
 کار روش
 روش به وبود  پیمایشی -توصیفی نوع از حاضر پژوهش
 علوم دانشگاه اخلاق کمیته از مجوز اخذ با ihpleD cissalC
 مامایی و پرستاری دانشکده در 2424در سال  ،مشهد پزشکی
 گیری اندازه جهت ihpleD روش که ییجا آن از شد. انجام
 به گیری تصمیم و بینی پیش براین امتخصص گروهی قضاوت
 بدین بود؛ هدف بر مبتنی گیری نمونه روش ،)14( رود می کار
 انتخاب تجربیات و کاری سوابق اساس بر افراد که ترتیب
 از نفر 12 ،مرحله هر در کننده شرکت افراد شدند.
 گروه این .بودند مطالعه به ورود معیارهای دارای نظران صاحب
 ارشد کارشناس نفر 2 نوزادان، رشته تخصص فوق نفر 2 از
 نفر 4 آموزشی، گروه مدیر نفر 2 کودکان، پرستاریرشته 
 از نفر 2 سرپرستار، نفر 9 پزشکی، آموزشرشته  متخصص
 ارشد کارشناسی مقطع دانشجویان از نفر 9 و آموختگان دانش
نفر  4که  ه بودتشکیل شد نوزادان ویژه مراقبت پرستاری رشته
 .اعضای هیأت علمی انتخاب گردیدندمیان آنان از 
 اعضای تمام که بود ترتیب بدین مطالعه به ورود معیارهای
 .باشند پزشکی علوم دانشگاه استادان از علمیت أهی
 بخش سرپرستاری پست در وظیفه انجام سابقه سرپرستاران
 از یکی در ماه 6 حداقل مدت به را نوزادان ویژه مراقبت
 وابسته آموزشی های بیمارستان نوزادان ویژه مراقبت های بخش
در رشته  دانشجویان .ه باشندداشت پزشکی علوم دانشگاه به
دانشگاه  ینوزادان در دانشکده پرستار ژهیمراقبت و یپرستار
سال  یک دارای حداقل و نمایند لیتحصمشهد  یعلوم پزشک
 .باشندسابقه کار در بخش مراقبت ویژه نوزادان 
 رشته ارشد کارشناسی مدركنیز  مطالعه مورد آموختگان دانش
 یک حداقلدارای  وداشتند  را نوزادان ویژه مراقبت پرستاری
رضایت  بودند. نوزادان ویژه مراقبت بخش در کار سابقه سال
 در و گردید اخذ تلفنی تماس ای و حضوری طریق ازافراد 
 خروج معیار شد. داده توضیح آنان به پژوهش اهداف مورد
 عدم ،مطالعه در شرکت ادامه به تمایل عدم مطالعه، از افراد
  بود.دانشجوی مهمان یا انتقالی  و ihpleD جلسات در شرکت
 استانداردها لیست چک و فردی مشخصات نامه پرسش از
 مرحله در که ترتیب بدین شد. استفاده ها داده آوری جمع برای
 از معتبر متون و اطلاعاتی های پایگاه در جستجو با اول
 هایی گویه ایران و ژاپن ،استرالیا ،کایآمر کانادا، مانند کشورهایی
 دوره پایه آموزشی اولیه استانداردهای مبین که گردیداستخراج 
 حوزه در نوزادان ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی
 تیم اعضای توسط شده استخراج نیعناو .بود برنامه ارزشیابی
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 آموزش های تخصص با علمی تأهی اعضای از نفر 9( پژوهش
 مورد نوزادان) و پرستاری آموزش و کودکان پرستاری پزشکی،
 اولیه لیست چک آن، اساس بر و گرفت قرار بررسی
  شد. تنظیم هیگو 49 در پایه آموزشی استانداردهای
 صورت نیبد ؛گرفت انجام نشست دو در ihpleDجلسات 
 و زمان ،ها آن با یهماهنگ و نظران صاحب ییشناسا از پس که
 بیشتر همگنی جهت .گردید مشخص جلسات اجرای مکان
 دو در ihpleD جلسه اول دور تر، مطلوب نتایج کسب و افراد
 و دانشجویان (سرپرستاران، اول گروه شامل مجزا گروه
 مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسیمقطع  آموختگان دانش
 اعضای نوزادان، تخصص (فوق دوم گروه و نوزادان) ویژه
 زمان دو در آموزشی) مدیران و کودکان گروه علمیت أهی
  .شد برگزار متفاوت
 مورد در را خود های دیدگاه جلسات این درنظران  صاحب
 ارزشیابی استاندارد لیست چک های گویه از یک هر اهمیت
 قالب (در کتبی صورت به هم و شفاهی صورت به هم برنامه،
 توضیحی نظرات درج نیز و کرتیل ای گزینه پنج مقیاس
 کنندگان مشارکت از ،همچنین نمودند. بیان مکتوب)
 در و دارند مدنظر را دیگری های گویه اگر که شد درخواست
 ضمن پژوهشگر بنویسند. ،است نشده ذکر نامه پرسش
 افراد، از اجازه کسب با شده ارایه نظرات از یبردار ادداشتی
 اول گروه در جلسه این زمان مدت د.نمو می ضبط را مذاکرات
به  ساعت 2 حدود دوم گروهدر  و دقیقه 54 و ساعت 2 حدود
 فرصت و ندنمود مدیریت را جلسه پژوهشگران .طول انجامید
  .داده شد افراد همه به نظر اظهار متناسب و برابر
 کنندگان  شرکت نظرات و ها پاسخ تمام ،پس از جلسات
ها  آن یروکه بر  ییها هیگو .قرار گرفت تحلیل و بررسیمورد 
 .باقی ماند ،داشت وجود )حداقل( یدرصد 11 نظر اتفاق
 کنندگان  شرکت نظرات اساس بر ها گویه نگارش همچنین،
 شده اصلاح لیست چک ،صورت این به ؛شد اصلاح
 دور در و گردید تهیه گویه 52 با پایه آموزشی استانداردهای
  گرفت. قرار استفاده مورد ihpleD جلسه دوم
 یک در و ندشد ادغام ihpleD جلسه دوم دوردر دو گروه 
 و شفاهی نظرات ارایه به اول دور مشابه حضوری جلسه
 2 شامل نفر 12 نظران صاحب کل تعداد پرداختند. خود مکتوب
 عضو نفر 2 آموزشی، گروه مدیر نفر 2 نوزادان، متخصص نفر
 9 پزشکی، آموزش متخصص نفر 4 کودکان، گروه علمیت أهی
 دانشجوی نفر 9 و آموخته دانش نفر 2 سرپرستار، نفر
 در بود. نوزادان ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی
 هر درباره را خود نظراتکه  شد خواستدر افراد از جلسه این
 وضوح، موضوع اهمیت« شاخص سه اساس بر ها گویه از یک
 های گزینه از یکی انتخاب با و »دستیابی قابلیت و شفافیت و
 را خود پیشنهادی نظرات و مایندن بیان) ندارد و حدی تا، دارد
  .دهند ارایه
 نظرات ادغام و یساز خلاصه از پس ه،یگو 52 مجموع از
 و گرفت قرار رشیپذ مورد هیگو 12 ،دوم دور در مشابه
 نامه پرسش علمی روایی داد. تشکیل را نهایی استانداردهای
 پایه آموزشی استانداردهای اولیه لیست چک و فردی مشخصات
پایایی آن  و توافقی روایی و نظران صاحب نظرات از استفاده با
 .)r=  1/54( شد دییتأ ahpla s’hcabnorC بیضراز استفاده با 
 باشد، شتریب 1/12 از ahpla s’hcabnorC بیضر زانیم اگر
 توافق معیار ).24( است برخوردار یدرون انسجام از ها هیگو
 عناوین که بود صورت بدین مطالعه اول دور در افراد بین نظر
 قرار پذیرش مورد ،درصد 11 از بالاترضریب توافق  دارای
  گرفت.
 مشارکت مشخصات نامه پرسش لیتحل و هیتجز جهت
 فراوانی معیار، انحراف میانگین، مانند توصیفی آمار از کنندگان 
 محتوا اعتبار شاخص میزان ،دوم دور در شد. استفاده درصد و
 محتوا اعتبار نسبت و )IVC ای xedni ytidilav tnetnoC(
 ها گویه از یک هر برای )RVC یا oitar ytidilav tnetnoC(
نسبت اعتبار محتوا ، ehswaL جدول اساس بر .گردید محاسبه
 این بر .)44(به دست آمد 1/29 نفر، 12 تعداد هب گروهی در
 1/29 از کمتر یاعتبار محتوانسبت  که هایی گویه ،اساس
 هر برای میزان شاخص اعتبار محتوا سپس شد و حذف ،داشت
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 تیاهم« قسمت درعبارت  اگر رو، گردید. از این محاسبه گویه
 حفظ و بود قبول قابل ،کسب نمود 1/52 از بالاتر ازیامت »داشتن
مورد  »دستیابی قابلیت« و »بودن واضح« نظر از سپس و شد می
 در 1/52 بالای امتیاز با عبارات و گرفت میقرار  بررسی
 ).12( ماند باقی نامه پرسش
 
 ها افتهی
 64( کنندگان  شرکت درصد 11 فردی، مشخصات نظر از
 سنی دامنه و سال 49/6 ± 1/4 یسن میانگین با انزن را نفر)
مدرك  نفر) 9( افراد درصد 12 .تشکیل دادند سال 22-55
 درصد 14 و ارشد کارشناسی نفر) 24( درصد 16 کارشناسی،
 نفر) 2( درصد 14 و داشتند تخصصی دکتری نفر) 2(
 افراد درصد 12 شغل. )4 (جدولبودند  نوزادان متخصص
 دانشجوی درصد 52 و علمیت أهی عضو درصد 59 پرستار،
 55 .بود نوزادان ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی
 دانشگاه در بقیه و بیمارستان در کنندگان  مشارکت درصد
 کار و رشته با افراد آشنایی مدت میانگین .مشغول به کار بودند
 پرستاری ارشد کارشناسی دوره با مرتبط های زمینه در کردن
 سال 2/2 ± 2/6 و 2/4 ± 4/4 ترتیب به نوزادان ویژه مراقبت
 .به دست آمد
 
 حسب بر پژوهش در کننده مشارکت نظران صاحب فراوانی توزیع :4 جدول
 تخصص
 
 ،اول دور در متخصصان نظرات بندی جمع از حاصل یجانت
 حذف مشابه، نظرات ترکیب ها، پاسخ سازماندهی از پس
 بدین ها پاسخ کردن کوتاه و ای حاشیه و تکراری موضوعات
 24 شد، حذف گویه 54 گویه، 49 مجموع از که بود صورت
 هیچ بدون گویه 4 و گردید اصلاح شده شنهادیپ نظرات با گویه
 شده اصلاح لیست چک ،مجموع در .ماند باقی تغییری
 با دوم دور برای برنامه ارزشیابی پایه آموزشی استانداردسازی
 ).2 (جدول شکل گرفتگویه  52
 ihpleD جلسه اول دور در نظران صاحب شده پیشنهاد نظرات اساس بر شده حذف های گویه :2 جدول
 باشد. متمرکز دانشجویان فراگیری روی بر آموزش
 ل زندگی کمک نماید.یکه به دانشجویان در حل مسا طوریبه  ؛سودمند باشد دمحتوای برنامه درسی بای
ها در  آن هایشنهادیپنامه و مصاحبه با دانشجویان پیرامون نظرات و  مطابق با نظرات خاص فراگیران انتخاب شود (از طریق پرسش دمحتوای برنامه درسی بای
 .ارتباط با محتوای برنامه درسی)
ثیر در أثیرگذار باشد (تأدر جهت رشد و توسعه جامعه و فرهنگ ت دهای بعدی، بای های درسی علاوه بر کارکرد انتقال میراث فرهنگی به نسل محتوای برنامه
 رشد و توسعه جامعه).
 یید قرار گیرد.أتوسط قانون اساسی کشور مورد تباید مفید بودن محتوا 
 ثر و کارامد از منابع استفاده شود.ؤطور مه در ارزیابی باید ب
 روشن گردد. تعهداته ارزشیابی باید مورد بحث قرار گیرد تا منجر ب توافقات
نیازها و منافع دانشجویان و سایر  یپاسخگوو  گرددمرتبط در مورد برنامه مشخص  تالاؤتا س شودطور وسیع گزینش ه آوری شده باید ب طلاعات جمعا
 باشد. نفعان‌یذ
 
 تعداد (درصد)  تخصص
 9) 12(  کارشناسی
 2) 52( پرستاری مراقبت ویژه نوزادانرشته کارشناسی ارشد 
 2) 54(  پرستاری کودکانرشته کارشناسی ارشد 
 -(گرایش داخلی پرستاریرشته  کارشناسی ارشد
 جراحی)
 4) 5(
 4) 5( ماماییرشته  کارشناسی ارشد
 2) 14( نوزادان رشتهفوق تخصص 
 4) 5( آموزش پزشکی رشتهدکتری 
 4) 5( آموزش پرستاری رشتهدکتری 
 12) 114(  مجموع
 اول شماره سیزدهم دوره  پزشکی آموزش در توسعه های گام مجله
 54
 توجیه باشد.که منابع استفاده شده قابل  طوریبه  ؛ارزشیابی باید کارامد و سبب تولید اطلاعات کافی شود
 بهداشتی شود. متخصصانبهتر است فرایند آموزشی موجب کسب توانمندی در زمینه راهنمایی و آموزش سایر 
ثر با سایر همکاران و ؤهای متعدد را به منظور کسب توانایی انجام همکاری م ها و رشته فرایند آموزشی امکان یادگیری در یک گروه با تخصص استبهتر 
 تی، به عنوان یک عضو یا رهبر گروه مراقبت بهداشتی فراهم سازد.متخصصان بهداش
یات اختصاصی ارزیابی برنامه باید شامل توصیف برنامه آموزشی و عملکرد فراگیران یدوین گردد (جزتبرای ارزیابی برنامه آموزشی  مناسبی کار و سازباید 
 .باشد)
ها انجام  طور سیستماتیک دریافت و مورد بررسی قرار گیرد و اقدامات عملی لازم بر اساس آنه و فراگیران درباره کیفیت برنامه ب استادانباید بازخورد 
 پذیرد.
پایش وضعیت آموزشی و تسهیلات تحصیلی، از طریق انجام بازدید از مراکز آموزشی یا سایر  جهتفراهم کردن سیستمی  برای صلاح‌یذوجود یک مرجع 
 ).شود(برنامه دوره باید تحت نظارت اجرا ضروری است  ،اقدامات مناسب
ها  از جمله ارزشیابی توسط همکاران و دیگر کسانی که از خدمات آن استادانهای ارزشیابی  روش ،همچنین شوند. ت علمی فعال دوره ارزشیابیأاعضای هی
 .گردد تکمیل ،کنند استفاده می
 و پیگیری استفاده از نتایج ارزیابی تدوین گردد. استادانها به  ازخورد ارزشیابیلازم جهت ارایه ب کار و ساز
 
 مشابه نظرات ترکیب و دوم دور در ها پاسخ بررسی از پس
 گویه 5 گویه، 52 مجموع از تکراری، اتموضوع حذف و
 ماند. باقی تغییر بدون گویه 4 وشد  اصلاح گویه 44 و حذف
 را برنامه ارزشیابی نهایی استانداردهای گویه 12 ،نهایت در
 در محتوا اعتبارشاخص  آماری نتایج ).2 (جدول داد تشکیل
 و داشتن تیاهم، بودن واضح انیب یها قسمت در دوم دور
  .به دست آمد 1/21 و 1/24، 1/94 بیبه ترت یابیدست تیقابل
 14 امتیاز با »پژوهش و بالینی نظری، آموزش ادغام« گویه
 از ،دوم دور در 4 محتوای اعتبار شاخص و اول دور در درصد
 فراهم امکان« گویه ،همچنین بود. برخوردار اهمیت بالاترین
 فرایند در پرستاران و پزشکان با گروهی همکاری شدن
 اعتبارشاخص  و اول دور در درصد 14 امتیاز کسب با »آموزش
 قابلیت« گویه گرفت. قرار اهمیت دوم رتبه در 1/54محتوای 
 درصد 24 (امتیاز دور دو هر در »درسی برنامه محتوای اجرایی
 نظر از دوم) دور در 4محتوای  اعتبارشاخص  و اول دور در
 پیشنهاد به بنا این گویه اما ،داشت بالایی اهمیت کمی
  گردید. حذف متخصصان
 مورد های روش بودن علمی« گویه که داد نشان ها یافته
 گویه و بالاترین، 4 امتیاز کسب با »برنامه ارزشیابی در استفاده
 بستری سرپایی، نوزادان از مراقبت صورته ب آموزشی برنامه«
 امتیاز ترین پایین، 1/56 امتیاز کسب با »بیمارستان در کشیک و
 همه ،کمی نظر از آورد.  دست به دستیابی قابلیت نظر از را
 از بعضی اما ،بود برخوردار شفافیت و وضوح امتیاز از ها گویه




 نوزادان ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی دوره برنامه ارزشیابی حوزه پایه آموزشی استانداردهای شده اصلاح لیست چک :2 جدول
 شود. استفاده دانشجویان برای فعال غیر یادگیری جایه ب فعال یادگیری های روش از
نوزادان، رشته دانشکده (پزشکان فوق تخصص نظران خارج  ها و صاحب ارزشیابی برنامه توسط تیمی متشکل از اعضای گروه، اعضای سایر گروه
 شود.مراقبت ویژه نوزادان) و نمایندگان دانشجویان انجام های  فارماکولوژیست، سرپرستاران و پرستاران بخش
 تا نقاط قوت و ضعف مشخص شود. صورت گیردهای برتر داخل و خارج کشور  در ارزشیابی برنامه، مقایسه با دانشگاه
 انجام شود. بار‌کیسال  2-2ارزشیابی جامع برنامه آموزشی حداقل هر 
مورد بازنگری  ،فراگیران با توجه به نظراتای  صورت دورهه بر اساس ضوابط موجود بو د وش انتخابمحتوای برنامه آموزشی بر اساس نیازسنجی 
 گیرد.قرار 
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های  های بخش مراقبت ها، تعداد تخت (از جمله آمار بیماری باشددر دسترس  برای تدوین و بازنگری محتوای برنامهمورد استفاده نظام اطلاعاتی 
 .ویژه نوزادان و...)
 شود.یید أقالب و ساختار کلی (تکنیکی) دوره توسط متخصصان آموزش علوم پزشکی ت
 گیرد.های استاندارد ارزشیابی برنامه درسی مصوب، صورت  اساس روش ارزشیابی برنامه بر
 مورد بحث قرار گیرد. نفعان‌یذو  اندرکاران دستل از اجرای آن توسط انتظارات از ارزشیابی قب
 شود.نفعان قرار داده  های بعدی در اختیار ذی ریزی ارزشیابی برای استفاده در برنامه  گزارشنتایج و 
 .باشندآموزش نظری، بالینی و پژوهش در راستای یکدیگر 
 .گیرددر برنامه، مشارکت دانشجویان در ارتقای سلامت و پژوهش مورد توجه قرار 
 .نمایدفرایند آموزش، امکان همکاری گروهی با پزشکان، پرستاران و سایر اعضای تیم سلامت در زمینه یادگیری را فراهم 
 شود.م طور منظم انجاه ب ،ارزشیابی برنامه بر اساس فرایند تعریف شده ارزیابی درونی
 سیئربار) و  سال یک بار) و معاون آموزشی (حداقل هر نیم صورت منظم توسط مدیر گروه (حداقل هر ماه یکه بالینی ب بازدید از محیط آموزش
 شود.بار) انجام  دانشکده (حداقل هر سال یک
 .داشته باشد) بر اساس دستورالعمل مشخص در تدوین و اجرای برنامه جامع ارزشیابی مشارکت ODEدفتر توسعه آموزش (
ت علمی و سرپرستاران محیط بالینی) و مدیران (مدیر گروه و معاون أت علمی بر مبنای نظرات دانشجو، همکاران (اعضای هیأارزشیابی اعضای هی
 شود.آموزشی) انجام 
 شود.کید أپژوهی آموزشی (توسعه آموزش مبتنی بر تحقیق و تجربه منظم) ت لمی بر دانشت عأدر ارزشیابی اعضای هی
 .باشدبرنامه آموزشی شامل مراقبت از نوزادان سرپایی، نوزادان نارس، بستری و انجام کشیک در بیمارستان 
 گیرد.آموختگان رشته در ارزشیابی برنامه مورد استفاده قرار  نظرات دانش
 eciffo tnempoleved noitacudE :ODE
 
 گیری نتیجه و بحث
 حوزه در پایه آموزشی استانداردهای حاضر پژوهش در
 پرستاریرشته  ارشد کارشناسی دوره برای برنامه، ارزشیابی
 از ،تینها در شد. تعیین ihpleD روش به نوزادان ویژه مراقبت
 ارزشیابی نهایی استاندارد عنوان به گویه 12 گویه، 49 مجموع
 ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی دوره برنامه
  .گردید تدوین نوزادان
 دوره (تکنیکی) کلی ساختار و قالب شدنیید أت« های گویه
 قرار اختیار در« و »پزشکی علوم آموزش متخصصان توسط
 در استفاده برای نفعان ذی به ارزشیابی های گزارش و نتایج دادن
 .شد شمرده ضروریمطالعه این در  »بعدی های ریزی برنامه
 ارزیابی خصوص در که همکاران و پوده دهقانی مطالعه نتایج
 بر مبتنی اصفهان عمومی پزشکی رشته برنامه درونی
 پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت پایه استانداردهای
 مطالعه در است. حاضر مطالعه های یافته برییدی أت ،)42( بود
 بار یک سال 2-2 هر حداقل برنامه ای دوره ارزشیابیآنان، 
 ملی استانداردهای در که حالی در ؛شد دانسته ضروری
 سال 2-5 هر ای دوره صورته ب برنامه ارزشیابیبر  ،EMFW
 علت به تفاوت این رسد می نظر به .)42(گردید  دیکأت بار یک
 عمومی پزشکی دوره به نسبت ارشد کارشناسی تر کوتاه دوره
  باشد.
 همکاران و نصر  پژوهشنظران  همه صاحب ،راستا این در
 ارزشیابی و تصویب تدوین، معیارهای و مراحل خصوص در
 از پس که داشتند اظهار استرالیا های دانشگاه در جدید درس
 آمده، دست به های داده مبنای بر باید سال 9-5 گذشت
 شوند. ارزشیابی جانبه همه صورته ب جدید های درس
 افراد از ترکیبی نظرات از استفادهشوندگان  مصاحبههمچنین، 
 را دانشگاه از خارج متخصصان و ها دانشکده سایر و دانشکده
 )22( دانستند ها درس کارامدی بررسی مهم های روش از یکی
 تلقی مهم افراد این توسط ارزشیابی نیز حاضر مطالعه در که
 اول شماره سیزدهم دوره  پزشکی آموزش در توسعه های گام مجله
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 به حاضر مطالعه مانند )22( نصر و همکاران مطالعه شد.
 برتر های دانشگاه با رشته اجرای چگونگی و کیفیت مقایسه
  .نمودکید أت استاندارد عنوان به کشورها سایر و کشور
 اندرکاران دست مشارکت به ،EMFWملی  استانداردهای در
 دیکأت برنامه ارزشیابی گزارش ارایه و اجرا طراحی، در برنامه
 مطالعه جینتا گرفتن قراردر کنار یکدیگر  ).24( است شده
 همه نقش اهمیت ،EMFW یاستانداردها و حاضر
 ارزشیابی فرایند در را رشته یک آموزشی برنامه اندرکاران دست
 .نماید می توجیه به طور کامل
 کار و ساز وجود شاخص ،همکاران و علیاری تحقیق در
 بیشترین درسی برنامه بازنگری و ارزیابی جهت علمی و مستند
 اطلاعاتی نظام« گویه با لحاظ این از که )24( داشت را وزن
 حاضر مطالعه در »برنامه محتوای بازنگری و تدوین برای لازم
 متناسب میزان« شاخص بررسی آنان در ،همچنین .مشابه بود
 کمترین »دانشجویان علایق و فردی های تفاوت با محتوا بودن
 نظرات با که )24( به خود اختصاص دادرا  اهمیت
 ،در ضمن .دارد تمطابق نیزحاضر  مطالعه نظران صاحب
 دو هر در برنامه ارزشیابی در آموختگان دانش نظرات از استفاده
 .بود برخوردار بالایی اهمیت از مطالعه
 جهانی های مدل از استفاده بااستانداردها را  که ای مطالعه در
 های برنامه مستمر بهبود و ارزشیابی اهمیت بر ،نمود تعیین
کید أت اعتباربخشی و کیفیت تضمین فرایند در مهندسی آموزش
 موضوع عنوان به برنامه ارزشیابی جایگاه اهمیت که گردید
 دهد. می نشان را آموزشی های برنامه کیفیت یارتقا در یمهم
 در زیآم تیموفق روش عنوان به فعال یادگیری به ،همچنین
 عنوان به نیز حاضر مطالعه در که )22( شد اشاره برنامه
 گرفت. قرار مدنظر استاندارد
 نفعان ذی بیشتر شدن درگیر ،روش این مثبت نکات از یکی
 استانداردسازی، ضمن حاضر مطالعه در ،همچنین بود. برنامه
 بر علاوه که شد درخواست افراد از نامه پرسش انتهای در
 ذکر ،شتنددا مدنظر که را دیگری موارد ،شده عنوان های گویه
 آموزشی، استانداردهای گرفتن نظر در بر علاوه ،بنابراین نمایند.
 استانداردهای تدوین جهت در نظر صاحب افراد از نظرسنجی با
  گردید. اقدام کشور آموزشی ساختار بر منطبق
 جمله از کشورها برخی در موجود های کاستی جمله از
 ،همچنین .باشد می  ارزشیابی موقع به انجام در ضعف ایران،
 آموختگان دانش های دیدگاه از که ه استشد مشاهده کمتر
نظرات  کردن وارد با حاضر مطالعه در ،رو از این. نمایند استفاده
  گرفت. قرارکید أت مورد موضوع این مطالعه، در آموختگان دانش
دانشگاه علوم پزشکی نظران  از صاحب فقطنظرسنجی 
 ،باشد می مطالعه این های محدودیت از صورت گرفت که مشهد
 که کشور در متمرکز عالی آموزش نظام وضعیت به توجه با اما
 ارزشیابی و اجرا های روش ،ها دوره طرح بودن یکسان موجب
 های دانشگاه سایر برای آن نتایج زیاد احتمال به شود، می آن
گردد  می پیشنهاد بود. خواهد تعمیم قابل نیز دوره دهنده ارایه
 بازنگریمورد  دوباره ،آن اجرای از پس استانداردها اینکه 




 از یکی نوزادان ویژه مراقبت پرستاری که جایی آن از
 پرستاریرشته  درزیاد  تیمسؤولبا  و حساس های رشته
 اهمیت از صلاحیت با و متبحر آموختگان دانش تربیت، باشد می
ثیر أت ،آموزش اصول رعایت ،بنابراین است. برخوردار بالایی
 به توجه با داشت. خواهد یادگیری کیفیت یارتقا در بسزایی
 از نظرسنجی با حاضر استانداردهای لیست چک که این
 مقبولیت از است امید ،گردید تهیه رشته این نظران صاحب
 جهت یمناسب الگوی به عنوان بتواند و باشد برخوردار بالایی
 ویژه مراقبت پرستاریرشته  ارشد کارشناسی برنامه ارزشیابی
  .استفاده شود آن مجری های دانشکده در نوزادان
 
 سپاسگزاری
 کارشناسی مقطع دانشجویی نامه پایان از برگرفتهحاضر  مقاله
 پژوهشی طرح و نوزادان ویژه های مراقبت پرستاری رشته ارشد
ودتین اهدرادناتسای شزومآی اپیه اربی شزرایبای...  مولظمو ناراکمه 
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بوصم هاگشناد مولع یکشزپ دهشم اب دک 421142 یم .دشاب 
 هلیسو نیدبناگدنسیون زا هزوح تنواعم یشهوژپ نف و یروآ 
هاگشناد مولع یکشزپ دهشم هب تهج مهارف ندومن هنیمز 
یارجا قیقحت رضاح و نیمأت هنیزه یاه نآ، یه یاضعاأ ت
 تبقارم شخب ناراتسرپرس ،ییامام و یراتسرپ هدکشناد یملع
ناتسرامیب رد نادازون هژیو  و نایوجشناد ،یشزومآ یاه
شناد  نادازون هژیو تبقارم یراتسرپ هتشر ناگتخومآ و مامت
تکرش دننکناگ  هعلاطمرکشت و ینادردق هب لمع می دنروآ. 
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Background & Objective: Despite the importance of local educational standards for the 
correct implementation and evaluation of higher education programs, studies show such 
standards do not exist for the master’s degree in neonatal intensive care nursing. Therefore, the 
purpose of the present study was to develop basic educational standards for program evaluation 
and accreditation of the master of sciences course in neonatal intensive care nursing. 
Methods: This study was a descriptive survey conducted using the Delphi survey method in 
2014. A total of 20 experts, including infants and medical education specialists, administrators 
of the department of education, faculty members of the department of pediatrics, nursing 
administrators of neonatal intensive care units, and students and graduates of the neonatal 
intensive care nursing course were selected through purposive sampling. First, items related to 
basic educational standards were extracted through an extensive review of databases. 
Subsequently, 3 sessions in 2 rounds were held with the experts and basic educational 
standards for the evaluation of the master of sciences course in neonatal intensive care nursing 
were developed on the basis of consensus. 
Results: This study led to the proposal of 20 items as basic educational standards for the 
evaluation of the master of sciences course in neonatal intensive care nursing. In the first 
round, 25 items, of the total 41 items, were agreed upon by experts. Statistical results showed 
the content validity index in clear expression, importance, and availability in the second round 
was 0.94, 0.92, 0.87, respectively. 
Conclusion: Considering that the checklist of basic educational standards was developed by 
experts, it is hoped it will gain high acceptability and be an efficient model for the evaluation 
of the master’s program in neonatal intensive care nursing. 
Key Words: Basic educational standards, Program evaluation, Master of sciences in neonatal 
intensive care nursing, Delphi technique 
